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Геморрагическая лихорадка с почечным синдро-
мом (ГЛПС) — острое природно-очаговое заболе-
вание, вызываемое хантавирусами (род Hantavirus, 
сем. Bunyaviridae). На территории Приморского края 
неравномерность пространственно-временного рас-
пределения случаев ГЛПС в лесных и лесостепных 
ландшафтных зонах ассоциирована с динамикой 
численности популяций восточноазиатской (Apode-
musрeninsulae) и полевой (A. agrarius)мышей — ре-
зервуаров патогенных хантавирусов Amur и Hantaan 
(геновариант FarEast), соответственно. Однако, не 
всегда при высокой численности популяций отдель-
ных видов мышей Apodemus развивается эпидеми-
ческое неблагополучие или, наоборот, в местах с 
невысокой плотностью A. agrarius или A. рeninsulae 
отмечаются групповые случаи заболевания [1, 2]. 
Нами показано, что инфицированные полевые и 
восточноазиатские мыши с острой инфекцией, ак-
тивно выделяющие хантавирус со слюной, мочой 
и фекалиями во внешнюю среду, один из ведущих 
факторов передачи возбудителей в популяциях при-
родных хозяев и к человеку [3–5]. Уровень инфи-
цированности грызунов и пространственно-времен-
ной аспект распространения зоонозных инфекций 
может зависеть от половозрастной структуры попу-
ляций резервуарных хозяев возбудителей. Влияние 
биотических факторов на активность эпизоотиче-
ского процесса по ходу многолетней популяцион-
ной динамики мышей рода Apodemus практически 
не изучалось.
Цель работы — изучить влияние некоторых био-
тических факторов на эпизоотическую активность в 
популяциях A. peninsulae для прогнозирования подъ-
емов заболеваемости ГЛПС на энзоотичных терри-
ториях лесных ландшафтных зон Приморского края.
Материал и методы. Многолетние эпизоотологи-
ческие исследования (2001–2012 гг.) проводились в 
поясе хвойно-широколиствен ных и широколиствен-
ных лесов в центральной и южной части Приморья. 
За период наблюдений отработано 33880 ловуш-
ко-ночей (л-н), отловлено 4594 грызуна-носителя, 
их них доля A. peninsulae — 59,6±0,7%, доля крас-
но-серой полевки (Myodesrufocanus) — 32,8±0,5%, 
доля А. agrarius — 4,7±0.3%. Хантавирусный ан-
тиген выявляли в ИФА, вирусную РНК — в ОТ-
ПЦР, специфические антитела и их авидность — в 
НМФА. Возраст восточноазиатских мышей опреде-
лялся согласно методическим указаниям (Варшав-
ский, Крылова, 1949) для мышей рода Apodemus. 
Для удобства анализа материала все мыши были 
объединены в возрастные группы: перезимовавшие 
(особи, родившиеся в предыдущем году исследо-
вания), сеголетки (взрослые зверьки ≥ 3 месяцев, 
родившиеся в данном году исследования не позже 
ноября) и юные (молодые зверьки < 3 месяцев).
Результаты. Изучена половозрастная структура 
популяций A. pen insulae и ееинфицированной части 
на разных фазах эпизоотического цикла: высокая, 
низкая и подъем эпизоотической активности.
а) Получены данные по инфицированности раз-
ных возрастных групп. В фазу высокой активно-
сти перезимовавшие, сеголетки и юные участвуют 
в эпизоотическом процессе во все сезоны. В фазу 
низкой активности весной и летом в процессе уча-
ствуют перезимовавшие, летом и осенью — сеголет-
ки, участие юных не отмечено.
б) Оценена % доля разных возрастных групп в 
инфицированной части популяций. В фазу высо-
кой активности доля перезимовавших и сеголеток 
высокая во все сезоны. Весной в инфицированной 
части популяций, кроме перезимовавших и сего-
леток «подснежного» размножения, присутствует 
незначительная доля юных. Самая высокая доля 
молодых зверьков отмеченалетом. В период низкой 
активности на протяжении всех сезонов в инфици-
рованной части популяций представлены всего две 
возрастные группы: при этом доля перезимовавших 
выше весной, сеголеток — осенью. 
в) Охарактеризована эпизоотологическая роль 
самцов и самок. В фазу высокой эпизоотической 
активности весной доминирующая эпизоотологиче-
ская роль принадлежит размножающимся самкам. 
Летом и осенью роль самцов и самок выравнивает-
ся за счет активного вовлечения в процесс особей, 
не участвующих в размножении. В период низкой 
активности процесса во все сезоны доминирующую 
роль играют половоактивные самцы, роль размно-
жающихся самок более значительна летом, чем вес-
ной и осенью. В осенний сезон в эпизоотический 
процесс вовлекаются как неполовоактивные самцы, 
так и не участвующие в размножении самки.
г) Получены новые данные о биотических фак-
торах, обеспечивающих активную циркуляцию ви-
руса Amur в популяциях A. penin sulae в год подъема 
эпизоотической активности. 
Отмечена активизация эпизоотического процес-
са от весны к осени: повышением численности ин-
фицированных особей от 0,3 до ≥ 3,5 на 100 л-н при 
средних показателях численности популяций ≤ 10 
особей на 100 л-н.
Весной активная циркуляция вируса отмечена 
только среди перезимовавших. Летом в процесс 
вовлекаются сеголетки и юные. К осени доля раз-
множающихся самок в отловах и инфицированной 
части популяций возрастала до 22% и 24% соответ-
ственно, в то время как в период низкой активно-
сти процесса их доля резко снижалась к осени, не 
превышая 10%.
Осенью вфазу подъема эпизоотической актив-
ности в процесс вовлечены все возрастные группы, 
уровень острой инфекции среди всех инфицирован-
ных ≥ 75%, доля молодыхв инфицированной части 
популяций≥ 30%, повышается роль размножающих-
ся самок.
Таким образом, по данным исследований в осен-
ний сезон текущего года наблюдений обозначены 
прогностические биотические показатели высокой 
активности эпизоотического процесса в популяциях 
A. peninsulae и возможного развития эпидемическо-
го неблагополучия на следующий год в природных 
очагах Amur-хантавирусной инфекции.
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Актуальность изучения острых кишечных инфек-
ций (ОКИ) у детей обусловлена широким их рас-
пространением, ростом заболеваемости в последние 
годы, а также недостаточной эффективностью эти-
отропной терапии [1–3]. Несмотря на многообразие 
возбудителей, способных вызвать развитие ОКИ, 
все инфекционные диареи можно разделить на 2 
вида: водянистые и инвазивные [1–3].
Инвазивные формы ОКИ у детей вызываются 
различными инфекционными агентами, в том чис-
ле — большой группой бактерий, среди которых 
наиболее частыми возбудителями на современном 
этапе являются сальмонеллы, стафилококки, иерси-
нии, кампилобактерии, эшерихии, шигеллы, клеб-
сиеллы и др. [2, 3]. 
Лечение таких нозологий, особенно у детей ран-
него возраста, требует назначения антибактериаль-
ных средств с учетом этиологического агента. Выбор 
этиотропной терапии на фоне постоянного роста 
резистентности основных кишечных возбудителей к 
антибиотикам не теряет своей актуальности. Осо-
бо важным критерием при назначении этиотропной 
терапии у детей помимо широкого спектра активно-
сти лекарственного средства является его безопас-
ность. Альтернативой лекарственным средствам при 
ОКИ, традиционно используемым у взрослых (ле-
вомицетин, тетрациклин, фторхинолоны), у детей 
являются цефалоспорины III поколения, аминог-
ликозиды, нефторированные хинолоны, которые 
дают хороший терапевтический эффект при лече-
нии инвазивных диарей. Наиболее частыми из них 
являются цефтриаксон и амикацин, которые на-
значаются парентерально. Частое применение этих 
препаратов, с целью лечения не только кишечных 
инфекций, но и бактериальных заболеваний других 
локализаций приводят к развитию резистентности 
к ним некоторых бактерий, а также парентеральная 
форма для введения лекарственного средства, — все 
это побуждает к поиску новых антибиотиков для 
лечения инвазивных диарей. В литературе некото-
рые авторы предлагают для лечения инвазивных 
ОКИ использовать препараты группы макролидов, 
в частности, азитромицин [2, 3]. 
Цель исследования — оценить эффективность 
азитромицина при лечении инвазивных форм ки-
шечных инфекций у детей.
Материалы и методы. Нами обследовано 59 де-
тей с инвазивными формами ОКИ в возрасте от 1 
до 60 месяцев, находившихся на лечении в 2012 — 
2013 г.г. в УЗ «ГДИКБ» г. Минска (гл. врач М.В.
Соколова). Верификация диагноза осуществлялась 
с помощью бактериологического метода и ПЦР. Все 
пациенты были разделены на две группы. В основ-
ную группу вошли 39 детей, из них 22 мальчика и 17 
девочек (ср. возр. — 7,7±1,8 месяца), контрольную 
группу составили 20 детей: 10 девочек и 10 мальчи-
ков (ср. возр. — 6,7±0,95 месяца, р > 0,05). Паци-
енты основной группы в качестве терапии получали 
азитромицин в течение 3 — 5 дней (при пятиднев-
ном курсе азитромицин назначался из расчета: 1-ый 
день — 10 мг/кг/сут, последующие дни — 5 мг/кг/
сут, при трехдневном курсе — 10 мг/кг/сут ежеднев-
но), а пациенты второй группы — цефтриаксон в 
течение 7 дней (50–80 мг/кг/сут). Статистическую 
обработку полученных результатов исследования 
проводили традиционными методами математиче-
ской статистики с использованием стандартного 
программного обеспечения для IBM PC (пакет при-
кладных программ «Биостатистика» и«Excel 2007» 
(Microsoft, USA)).
Результаты и их обсуждение.Этиологиче-
ский фактор был установлен у 70% обследован-
ных пациентов с клинической картиной колита. 
Так, из них у 58,5% детей причиной заболевания 
был Staphylococcus aurеus, у 26,8% — Salmonella 
enteritidis и у 14,7% — Campylobacter. Все дети име-
ли среднетяжелые формы заболевания, при этом у 
большинства (72%) пациентов основной группы и 
у всех пациентов контрольной группы имел место 
гемоколит, у остальных детей (11 человек) основ-
ной группы отмечался колитический характер стула 
с наличием примесей слизи, зелени.
До назначения антибактериальной терапии у 
большинства пациентов обеих групп отмечалось 
повышение температуры тела: в основной груп-
пе температура 37,1±0,1°С регистрировалась у 
